














Preparo dos manuscritos 
 
QUANTO À REDAÇÃO ― os manuscritos devem ser redigidos de maneira objetiva, 
mantendo linguagem adequada ao estudo, bem como ressaltando a terminologia 
científica condizente. 
 
QUANTO À AUTORIA ― o conceito de autoria está respaldado na contribuição 
substancial de cada uma das pessoas listadas como autores, no que se refere, 
sobretudo, à concepção e planejamento do projeto de pesquisa, obtenção ou análise 
e interpretação dos dados, redação e revisão crítica.  
 
QUANTO À FORMATAÇÃO ― os manuscritos devem ser produzidos em editor de texto 
word 7.0 (ou versão inferior) com: 
 
a) 25 páginas (máximo), excluindo-se: página de rosto, resumo, abstract, resumen 
(todos com descritores), agradecimentos e referências (Estilo Vancouver), digitadas 
em uma só face, em papel tamanho A4. 
 
b) Fonte Trebuchet MS, justificado, tamanho 11, espaço 1,5 linha em todo o texto 
(há exceções para tabelas e citações).  
 
c) Páginas numeradas no ângulo superior direito a partir da página de identificação. 
 
d) Margens laterais, superiores e inferiores de 3,0 cm cada. 
 
e) Os resumos devem ser apresentados em português, inglês e espanhol, entre 150 e 
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200 palavras no máximo. Deve-se iniciar e sequenciar em tópicos os seguintes 
termos: OBJETIVO, MÉTODOS, RESULTADOS, CONCLUSÃO, DESCRITORES seguido do 
sinal de : . Usar letra maiúscula apenas na primeira letra de cada palavra. Não usar 
os termos: Palavras-chave, Keywords e Palabras-llave. Usar: DESCRITORES, 
DESCRIPTORS e DESCRIPTORES, respectivamente. Ressalta-se que os itens observados 
se adequarão à natureza do estudo qualitativo, quando for pertinente. 
 
f) Não deverá ser utilizada nenhuma forma de destaque no texto (sublinhado, 
negrito, marcas d’água), exceto para títulos e subtítulos. Nos subtítulos NÃO USAR 
numeração nem no final o sinal de: . O texto deve ser escrito abaixo.  
g) Utilizar apenas itálico em palavras ou expressões que realmente necessitem ser 
enfatizadas no texto. 
 
h) Os títulos e subtítulos devem ser identificados por negrito e letra maiúscula 
apenas na primeira letra de cada palavra. Nos subtítulos não usar numeração nem no 
final o sinal de: . O texto deve ser escrito abaixo.  
 
i) Não usar rodapé ou cabeçalhos. 
 
j) As referências devem ser numeradas e normalizadas de acordo com o Estilo 
Vancouver. Não usar o termo << BIBLIOGRÁFICAS >>  
 
l) Recomenda-se o uso de parágrafos de 1,5 cm para as referências. 
 
QUANTO À ESTRUTURA 
 
a) Página de rosto ― título do manuscrito que deve ser centralizado e somente a 
primeira letra em maiúscula; versão do título nos idiomas inglês e espanhol. Na 
versão em que o manuscrito seja em espanhol ou francês, deverá ser apresentado no 
idioma inglês, inclusive. 
 




1) Nome completo do(s) autor(es), titulação e instituição a que pertence(m) e e-
mail;  
 
2) Nome, endereço, telefone, fax e e-mail do autor responsável para troca de 
correspondência;  
 
3) Tipo de auxílio e nome da agência financiadora, se convier;  
4) Se elaborado a partir de tese, dissertação ou monografia: título, ano e instituição 
onde foi apresentada. O nome do orientador deve ser incluído como autor.  
 
b) Resumos ― devem ser apresentados em português, inglês e espanhol, entre 150 e 
200 palavras no máximo. Deve-se iniciar e sequenciar em tópicos os seguintes 
termos: OBJETIVO, MÉTODOS, RESULTADOS, CONCLUSÃO, DESCRITORES seguido do 
sinal de : . Usar letra maiúscula apenas na primeira letra de cada palavra. Na versão 
em que o manuscrito for escrito em Espanhol ou Francês, apresentar o abstract; na 
versão em que for em Inglês, o resumen. 
  
DESCRITORES ― indicar de três a cinco termos que identifiquem o tema, limitando-se 
aos descritores recomendados nos Descritores em Ciências da Saúde [DeCS], 
traduzido do Medical Subject of Health ― MeSH, e apresentado gratuitamente pela 
BIREME na forma trilingüe, na página URL: http://decs.bvs.br 
TESE E DISSERTAÇÃO ― enviar o resumo, abstract e resumen. 
c) Texto ― os textos de manuscritos Pesquisa, Pesquisa de Iniciação científica, 
Ensaios e de revisão devem apresentar: 1) INTRODUÇÃO; 2) OBJETIVO; 3) MÉTODOS; 
4) RESULTADOS; 5) DISCUSSÃO; 6) CONCLUSÃO; 7) AGRADECIMENTOS (opcional); 8) 
REFERÊNCIAS (Estilo Vancouver). 
 
As demais categorias terão estrutura textual livre, porém as REFERÊNCIAS são 
obrigatórias. 
 
Os textos de manuscritos Pesquisa, Página de Iniciação Científica, Ensaio e de revisão 




1) INTRODUÇÃO ― deve ser breve, definir claramente o problema estudado, 
destacando sua importância e as lacunas do conhecimento, fornecendo referências 
estritamente pertinentes.  
 
2) MÉTODOS ― devem descrever o tipo de estudo, a população, a amostra, os 
critérios de seleção da amostra, o instrumento de coleta de dados, os procedimentos 
para a coleta e análise dos dados. Necessariamente devem explicitar o cumprimento 
dos princípios de pesquisa envolvendo seres humanos ou animais, bem como o nome 
do Comitê de Ética em Pesquisa no qual o projeto de pesquisa foi aprovado com o 
respectivo número de protocolo.  
 
Para os autores brasileiros, a Resolução 196/96 da Comissão Nacional de Ética em 
Pesquisa ― CONEP, deve ser considerada; para os estrangeiros, se adotaram a 
Declaração de Helsinki, disponível na página URL: http://www.wma.net. 
 
3) RESULTADOS ― devem descrever os resultados encontrados sem incluir 
interpretações ou comparações e o texto deve complementar e não repetir o que 
está descrito em tabelas e figuras.  
 
a) TABELAS ― devem ser elaboradas para reprodução direta, em preto e branco, 
inseridas no texto, com a primeira letra da legenda em maiúscula descrita na parte 
superior, numeradas consecutivamente com algarismos arábicos na ordem em que 
foram citadas no texto, conteúdo em fonte 10 com a primeira letra em maiúscula, 
apresentadas em tamanho máximo de 14 x 21 cm (padrão da revista) e comprimento 
não deve exceder 55 linhas, incluindo título. 
  
Se usar dados de outra fonte, publicada ou não, obter permissão e indicar a fonte 
por completo. Não usar linhas horizontais ou verticais internas. Empregar em cada 
coluna um título curto ou abreviado. Colocar material explicativo em notas abaixo da 
tabela, não no título. Explicar em notas todas as abreviaturas não padronizadas 
usadas em cada tabela. 
 
b) ILUSTRAÇÕES ― fotografias, desenhos, gráficos e quadros são considerados 
Figuras, as quais devem ser elaboradas para reprodução de acordo com o formato da 
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REPEF, em preto e branco, inseridos no texto, com a primeira letra da legenda em 
maiúscula descrita na parte inferior e sem grifo, numeradas consecutivamente com 
algarismos arábicos na ordem em que foram citadas no texto. 
 
c) CITAÇÕES ― No texto, utilizar o sistema numérico de citação, no qual somente os 
números-índices das referências, na forma sobrescrita, são indicados no texto. Nas 
citações diretas até três linhas incluí-las no texto, entre aspas (sem itálico) e 
referência correspondente conforme exemplo: 13:4 (autor e página); com mais de 
três linhas, usar o recuo de 4 cm, letra tamanho 11 e parágrafo simples (sem aspas e 
sem itálico), seguindo a indicação de autor e data. 
 
d) DEPOIMENTOS - na transliteração de comentários ou de respostas, seguir as 
mesmas regras das citações, porém em itálico, com o código que representar cada 
depoente entre parênteses.  
 
Exemplo: Acho que não faz sentido avaliar este trabalho de modo que não 
comprometa a idoneidade dos autores assim como a identificação de cada um. 
(Davidson). 
 
As citações serão identificadas no texto por suas respectivas numerações 
sobrescritas, sem uso do parêntese e colocado após o ponto final, quando convier 
(vide exemplo)*. Números seqüenciais devem ser separados por hífen; números 
aleatórios devem ser separados por vírgula. Não citar os nomes dos autores e o ano 
de publicação.  
 
*Ex: (1). deixá-lo sem o parêntese e colocado após o ponto final. . 1  
 
4) DISCUSSÃO ― deve conter comparação dos resultados com a literatura, as 
limitações da pesquisa e a interpretação dos autores, enfatizando os aspectos novos 
e importantes do estudo. 5) CONCLUSÃO ― relacionar as conclusões com os objetivos 
do trabalho, evitando assertivas não apoiadas pelos achados e incluindo 
recomendações, quando pertinentes. 
 
6) AGRADECIMENTOS ― devem ser breves e objetivos, somente a pessoas ou 
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instituições que contribuíram significativamente para o estudo.  
7) REFERÊNCIAS ― A REPEF adota os "Requisitos Uniformes para Manuscritos 
Submetidos a Revistas Biomédicas", publicado pelo Comitê Internacional de Editores 
de Revistas Médicas ― Estilo Vancouver, disponível no site: http://www.icmje.org ou 
http://www.bu.ufsc.br/ccsm/vancouver.html (versão traduzida em português). 
 
 
Os títulos de periódicos devem ser referidos abreviados, de acordo com o Index 
Medicus:  
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/entrez?db=journals .  
Para abreviatura dos títulos de periódicos nacionais e latino-americanos, 
consultar o site: http://portal.revistas.bvs.br eliminando os pontos da abreviatura, 
com exceção do último ponto para separar do ano.  
 
        As referências devem ser numeradas e normalizadas de acordo com o Estilo 
Vancouver. Na lista de referências, as referências devem ser numeradas 
consecutivamente, conforme a ordem que forem mencionadas pela primeira vez no 
texto. Referencia-se o(s) autor(e)s pelo sobrenome, apenas a letra inicial é em 
maiúscula, seguida do(s) nome(s) abreviado(s) e sem o ponto. Quando o documento 
possui de um até seis autores, citar todos os autores, separados por vírgula; quando 
possui mais de seis autores, citar todos os seis primeiros autores seguidos da 
expressão latina “et al”.  
 
       Com relação a abreviatura dos meses dos periódicos - em inglês e alemão, 
abrevia-se os meses iniciando por maiúsculas; em português, espanhol, francês e 
italiano, em minúsculas. Ambos serão sem ponto como recomenda o Estilo 
Vancouver.  
¨Exemplos:  
1. Halpern SD, Ubel PA, Caplan AL. Solid-organ transplantation in HIV-infected 
patients. N Engl J Med. 2002 Jul 25;347(4):284-7. 
 
2. Rose ME, Huerbin MB, Melick J, Marion DW, Palmer AM, Schiding JK, et al. 
Regulation of interstitial excitatory amino acid concentrations after cortical 




3. Murray PR, Rosenthal KS, Kobayashi GS, Pfaller MA. Medical microbiology. 4ª ed. 
St. Louis: Mosby; 2002. 
4. Meltzer PS, Kallioniemi A, Trent JM. Chromosome alterations in human solid 
tumors. In: Vogelstein B, Kinzler KW, editores. The genetic basis of human cancer. 
New York: McGraw-Hill; 2002. p. 93-113. 
 
5. Borkowski MM. Infant sleep and feeding: a telephone survey of Hispanic Americans 
[dissertação]. Mount Pleasant (MI): Central Michigan University; 2002.  
 
6. Tannouri AJR, Silveira PG. Campanha de prevenção do AVC: doença carotídea 
extracerebral na população da grande Florianópolis [trabalho de conclusão de curso]. 
Florianópolis: Universidade Federal de Santa Catarina. Curso de Medicina. 
Departamento de Clínica Médica, 2005. 
 
7. Abood S. Quality improvement initiative in nursing homes: the ANA acts in an 
advisory role. Am J Nurs [periódico na Internet]. 2002 Jun [acesso em 2002 Aug 
12];102(6):[aproximadamente 3 p.]. Disponível em: 
http://www.nursingworld.org/AJN/2002/june/Wawatch.htm 
  
8. Cancer-Pain.org [homepage na Internet]. New York: Association of Cancer Online 
Resources, Inc.; c2000-01 [atualizada em 2002 May 16; acesso em 2002 Jul 9]. 





Livros como um todo: 
 






Nightingale F. Notas de enfermagem: o que é e o que não é. Tradução de Amália 
Correa de Carvalho. São Paulo (SP): Cortez; 1989.  
 
Livros com organizador, coordenador, editor ou compilador: 
 
Figueiredo NMA, Viana DL, coordenadoras. Tratado prático de enfermagem. São 
Caetano do Sul (SP): Yendis; 2006. 
 
Capítulo de livro: 
 
Moreira A. Movimentos de profissionalização da enfermagem. In: Oguisso T, 
organizadora. Trajetória histórica e legal da enfermagem. 1ª. São Paulo (SP): 
Manole; 2005. 
 
Teses, dissertações e monografias acadêmicas: 
 
Melo ECP. Infarto agudo do miocárdio no Município do Rio de Janeiro: qualidade dos 
dados, sobrevida e distribuição espacial [tese]. Rio de Janeiro (RJ): Escola Nacional 
de Saúde Pública; 2004. 
 
Porto F. A cartografia de luta das enfermeiras obstetras na maternidade Leila Diniz 
(1996-1998): do soldado ao batom [dissertação]. Rio de Janeiro (RJ): Programa de 
Pós-graduação em Enfermagem, Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro; 
2001. 
Alessandra CM. O enfermeiro diante do corpo do cliente em fase terminal: o cuidado 
que transcende o real e o concreto [monografia] Rio de Janeiro (RJ): Escola de 
Enfermagem Alfredo Pinto, UNIRIO; 2005. 
 
Trabalhos de congressos e de seminários: anais, livros de resumos: 
Amorim WM, Barreira IA. As circunstâncias do processo de reconfiguração da Escola 
Profissional da Assistência a Psicopatas do Distrito Federal. In Anais do 2º Colóquio 
Latino-americano de História de Enfermagem; 2005 set 12-15; Rio de Janeiro (RJ), 




Artigo padrão publicado em periódico impresso: 
Moreira MC, Carvalho V. Manifestações de ansiedade de clientes durante tratamento 
quimioterápico: indicativo para o planejamento do cuidado de enfermagem. 
 R. pesq.: cuidado é fundamental 2005 jan/dez; 9 (1/2): 7-16. 
 
Artigo publicado em periódico de meio eletrônico: 
Cabral IEC. Cuidando y educando para la cidadania: modelo sociopolitico. Freire 
Online – A journal of the Paulo Freire Institue/UCLA [periódico on line] 2003 jul; 
[citado 10 set 2003]; 1(2): [aprox. 3 telas]. Disponível em 
http://wwwpaulofreireinstitute.org/freireonline/volume1/1cabral2.html 
 
Artigo consultado em indexadores ou bibliotecas eletrônicas: 
Carvalho V. Sobre constructos epistemológicos nas ciências: uma contribuição para a 
enfermagem. Rev. Latino-Am. Enfermagem.  
[on line] 2003 jul/ago; [citado 22 dez 2003]; 11(4): [aprox. 8 telas]. Disponível em 
http://www.scielo.br 
 
Artigo no prelo (com confirmação para publicação): 
Brum AKR, Tocantins FR, Silva TJES. O enfermeiro como instrumento de ação no 
cuidar do idoso. Rev. Latino-Am. Enfermagem. No prelo 2004. 
Artigo em periódico de divulgação comercial (revista e jornal): 
Transgênicos: os grãos que assustam. Veja (São Paulo) 2003 out 29; 36 (43): 95-113. 
Resumo, editorial e resenha publicados em periódicos: 
 
Porto IS. Requisitos uniformes para manuscritos na Escola Anna Nery Revista de 
Enfermagem: por que, para que e como [editorial]. Esc Anna Nery Rev. Enferm 2003 
dez; 3(7): 309-10. 
 
Instituição como autor: 
 
Center for Disease Control. Protection against viral hepatitis. Recomendations of the 




Trabalhos em CD-ROM: 
 
Motta MCS, Marin HF, Zeitone RC. Exame físico em consulta de enfermagem de 
puericultura. [CD-ROM]. Rio de Janeiro (RJ): NCE / EEAN / Central de Eventos; 2001. 
Página da Web: 
Mascagni PMA. Adolescência e diabetes. São Paulo (SP): ABC da saúde; 2003. [citado 
18 ago 2005]. Disponível em: URL: http://www.abcdasaude.com.br/DM/adolesc.htm 
Verbete de dicionário: 
 
Ferreira ABH. Novo Dicionário da Língua Portuguesa. 2ª ed. Rio de Janeiro (RJ); Nova 
Fronteira; 1986. Cuidado; p. 507. 
 
Relatório técnico e científico: 
 
Associação Brasileira de Enfermagem. Seção Rio de Janeiro. Relatório Financeiro 
2000. Rio de Janeiro (RJ); 2000. 
 
Paes FRC, Nogueira ARR, Dias DS. Protótipo de sistemas de informação: um estudo 
sobre a tecnologia utilizada. Rio de Janeiro (RJ): IBM/Centro Científico; 1998. 
Relatório técnico nº CCR-60. 
 
Ata de reunião: 
 
Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro. Escola de Enfermagem Alfredo 
Pinto. Ata da reunião ordinária nº 7 do Núcleo de Pesquisa e Experimentação em 
Enfermagem Fundamental, do Departamento de Enfermagem Fundamental para 
tratar reunião ordinária para a implantação do Laboratório de Pesquisa em História 
da Enfermagem. Rio de Janeiro (RJ); 2000 set. 
 
Documentos jurídicos (leis, atos normativos, portarias e resoluções): 
Senado Federal (BR). Constituição: República Federativa do Brasil: 1988. Brasília 
(DF): Centro Gráfico: 1988. 
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Decreto lei nº 2268, de 30 de junho de 1997. Regulamenta a lei nº 9434 sobre doação 
de órgãos no Brasil. Diário Oficial da República Federativa do Brasil, Brasília (DF) 
1997 jul; 123 (99): 6110. 
Ministério da Saúde (BR). Conselho Nacional de Saúde. Diretrizes e normas 
regulamentadoras da pesquisa envolvendo seres humanos: Resolução nº 196/96. 




Erratas: os pedidos de correção deverão ser encaminhados num prazo máximo de 30 
dias após a publicação do periódico. 
 
 
